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Pessoa idosa: capacidade funcional para as atividades basicas e instrumentais da vida diaria
Aged: functional capacity for basic and instrumental activities of daily living
Anciano: la capacidad funcional para actividades basicas e instrumentales de la vida diaria

Leticia Silveira Cardoso', Barbara Tarouco da Silva? , Daine dos Santos Rodrigues 3 Cristiana Lopes
Leal*, Marcelo Clarete Seracini Penner °

* ABSTRACT *

Objective: Evaluate the functional capacity of older people living in two long-stay institutions of a
municipality in the area of campaign/RS. Method: With exploratory-descriptive approach, applied the Katz
Scale and Lawton to 44 elderly people, analyzed qualitatively. Results: The basic activities of daily living,
Katz Scale, showed a higher degree of independence from the instrumental Lawton Scale. The
dependencies of the elderly that were highlighted are limited to the service needs psychobiologic hygienic
and deletions to perform basic activities of daily living. In addition, in the psychosocial needs of
communication and gregarious to perform the instrumental activities of daily living. Conclusion: The
functional capacity of older people in research determines the planning and organization of nursing work.
Determining the quality of services by indicating the amount necessary to meet the requirements and the
training continues. Descriptors: Aged, Institutionalization, Geriatric nursing.

* RESUMO ¢

Objetivo: Avaliar a capacidade funcional de pessoas idosas residentes em instituicoes de longa
permanéncia de um municipio da regidao da campanha/RS. Método: Com abordagem exploratdrio-
descritiva, aplicou-se a Escala de Katz e a de Lawton a 44 pessoas idosas, analisadas qualitativamente.
Resultados: As atividades basicas da vida diaria, Escala de Katz, apresentaram maior grau de
independéncia em relacao as instrumentais, Escala de Lawton. As dependéncias das pessoas idosas que
foram ressaltadas circunscrevem-se no atendimento as necessidades psicologicas de higiene corporal e
eliminagdes para a realizacao das atividades basicas da vida diaria. E nas necessidades psicossociais de
comunicacdo e gregaria para a realizacao das atividades instrumentais da vida diaria. Conclusdo: A
capacidade funcional das pessoas idosas em investigacao determina o planejamento e a organizacao do
trabalho da Enfermagem. Determinando a qualidade dos servigos por indicar o quantitativo necessario para
atender as exigéncias e a capacitacdo continua. Descritores: Pessoa idosa, Institucionalizacéo,
Enfermagem geriatrica.

: T '

Objetivo: Evaluar La capacidad funcional de las personas mayores que viven en dos instituciones de larga
estadia de um municipio em la area de la campafna/RS. Método: Con el enfoque exploratdrio y descriptivo,
se aplico la Escala de Katz y Lawton a 44 personas de edad avanzada, analizadas cualitativamente.
Resultados: Las actividades basicas de la vida diaria, Escala de Katz, mostro um mayor grado de
independencia del instrumento, Escala de Lawton. Las dependéncias de las personas mayores que se
destacaron se limitan a las necesidades psciobioldgicas de servicios higiénicos y las eliminaciones para
realizar actividades basicas de la vida diaria. Y em las necesidades psicosociales de la comunicacion y
sociable para realizar las actividades instrumentales de la vida diaria. Conclusion: La capacidad funcional
de las personas mayores em la investigacion determina la planificacion y organizacion del trabajo de
enfermeria. La determinacion de la calidad de los servicios, indicando la cantidad necesaria para cumplir
con los requisitos y continla la formacion. Descriptores: Anciano, Institucionalizacion, Enfermeria
geriatrica.
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INTRODUCAO

rasil vive uma acentuada transicao em sua estrutura etaria. Atualmente, as
pessoas idosas sao o grupo populacional que apresenta um marcante crescimento no pais.
Tal fendmeno desencadeou-se devido a transicao demografica e epidemiologica ocorrida nos
altimos anos. O envelhecimento populacional € o resultado do contraste entre as altas taxas
de fecundidade e mortalidade que existiram no passado e sua atual queda.

De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, atualmente,
existem cerca de 21 milhdes de pessoas idosas em nosso pais. A estimativa para o ano de
2020 é mais de 31,8 milhdes de pessoas idosas. O Brasil sera o sexto pais do mundo em
numero de pessoas idosas. Acredita-se que em 2050 a expectativa média de vida da
populacéo brasileira sera de 81 anos.'

Esse aumento da populacdo idosa exige o aprimoramento em varios aspectos da
sociedade. As alteracoes nos padroes de morbimortalidade, isto é, a diminuicao das doencas
infecto parasitarias e o aumento das cronicas nao transmissiveis, na contemporaneidade,
indicam a necessidade de adequacdo das praticas de salde.”? Logo, o envelhecimento
populacional apresenta-se como um dos desafios para o nosso pais, uma vez que a
multiplicidade de diagnédsticos na producao do cuidado as pessoas idosas engloba aspectos
fisicos, mentais e sociais interligados.

O envelhecimento, além de provocar tais alteracoes também provoca alteracoes
biolégicas no organismo, acarretando a diminuicao ou até a perda da funcdo dos sistemas
cardiovascular, respiratorio, nervoso, endocrino, imunolégico e de 6rgéos dos sentidos.* O
conjunto de todas essas perdas com suas conseqiiéncias levam a pessoa idosa a um estado
de fragilidade, podendo ocasionar dificuldades para a sua permanéncia ativa na sociedade.
Assim, o declinio e até mesmo perda da sua capacidade funcional para a realizacao das
atividades do cotidiano constitui-se em uma realidade possivel.

O declinio da capacidade funcional implica a necessidade de auxilio a pessoa idosa
no desempenho tanto das atividades basicas diarias como para as atividades instrumentais.
Incluem-se, respectivamente, os cuidados pessoais, a locomocao e a alimentacao e, o
auxilio como o uso do telefone, de transportes, preparo de alimentos, realizacao das tarefas
domésticas, gerenciamento de medicamentos e de dinheiro. A pessoa idosa ao tornar-se
dependente de auxilios e cuidados continuos passa a ser considerada como dependente
funcional.

A avaliacao do estado funcional pode ser realizada mediante o uso de instrumentos
multidimensionais. Eles compdem-se por de questionarios e testes rapidos para a
observacao de desempenho na realizacao de atividades. Podem ser aplicados em qualquer
ambiente ambulatorial e por qualquer profissional de saude qualificado. Apresenta extensa
utilidade para profissionais que atuam em hospitais ou em instituicées que abrigam pessoas
idosas.”

O envelhecimento e o sucessivo surgimento de doencas incapacitantes, restricoes,

déficits fisicos e cognitivos promove a institucionalizacao da pessoa idosa como uma escolha
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apropriada para a familia desta pessoa. E esta escolha pode estar impulsionada por fatores
economicos ou por sobrecarga do familiar cuidador. Em funcao do aumento populacional de
pessoas idosas e dos eventos mencionados as Instituicoes de Longa Permanéncia (ILP) para
pessoas idosas tém apresentado um aumento constante. O atendimento a pessoa idosa
residente nestas instituicoes necessita ser realizado por profissionais qualificados que irao
compor a equipe multiprofissional e terao como objetivo comum assistir todas as
necessidades afetadas, visando & promocao da qualidade de vida dessas pessoas.’

Faz-se necessario explorar mais a tematica institucionalizacao da pessoa idosa com
a finalidade de construir melhores alternativas para o seu atendimento e cuidado. A pessoa
idosa precisa viver com dignidade, e, para isso, o Estado, a familia e a sociedade também
devem contribuir para a qualidade de vida deles.

A avaliacao da capacidade funcional pode ser visualizada como instrumento
imprescindivel para o enfermeiro na prestacao de cuidados as pessoas idosas. Ela representa
uma estratégia para auxiliar na elaboracdao de planos de cuidados aquelas que ja
apresentam algum comprometimento ou como medida de protecao para prevenir o
aparecimento de incapacidade.® Neste sentido, o presente estudo foi construido como
objetivo de avaliar a capacidade funcional das pessoas idosas residentes em duas

instituicoes de longa permanéncia de um municipio da regiao da campanha/RS.

Trata-se de uma pesquisa exploratorio-descritiva realizada em duas instituicoes de
longa permanéncia de um municipio de regiao da campanha/RS, no segundo semestre de
2011. Participaram do estudo 44 pessoas idosas, 17 da ILP-A e 27 da ILP-B, que atenderam
aos seguintes critérios de inclusdao: condicdes de interagir com as pesquisadoras; lucidez e
orientacdo para responder as questdes e concordancia em participar do estudo apos a
explanacao dos objetivos da pesquisa, assinando ou registrando a impressao das suas digitais
no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Utilizaram-se dois instrumentos para a
coleta de dados, Escala de Katz e Escala de Lawton, com o objetivo de avaliar a capacidade
funcional das pessoas idosas.

A Escala de Katz avalia o desempenho para seis atividades basicas da vida diaria
distribuidas da seguinte maneira: capacidade em banhar-se, vestir-se, usar o sanitario,
transferir-se, existéncia de continéncia e a capacidade em alimentar-se. E a Escala de
Lawton, avalia o desempenho para sete atividades instrumentais da vida diaria distribuidas
da seguinte forma: uso do telefone, utilizacao de transporte, capacidade de fazer compras,
preparar alimentos, realizacao das tarefas domésticas, uso de medicacoes e capacidade de
administrar dinheiro.’ Para cada atividade, de ambas as escalas, sdo atribuidas as seguintes
alternativas: (l) independente, (A) necessidade de algum tipo de auxilio e (D) dependente.
As questodes a respeito da capacidade de fazer compras, preparar alimentos, realizacao das
tarefas domésticas e administrar dinheiro foram removidas do processo de coleta de dados

por nao se adequarem ao processo de trabalho das ILP investigadas.
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Os resultados foram analisados qualitativamente, apresentando-se a distribuicao de
freqiiéncia das respostas pessoas idosos quanto ao seu grau de independente de acordo com
o nimero de respostas |, A ou D, somente para consubstanciar as informacées. "

A aplicacao dos instrumentos de coleta dos dados foi efetivada seguindo as
orientacdes da Resolucao 196/96, do Conselho Nacional de Saude, que diz respeito a
pesquisa com seres humanos, assegurando-se o anonimato e autonomia dos participantes.

Ap6s aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa, parecer n°21/2011."

RESULTADOS E DISCUSSAO

DispOs-se as informacoes a respeito da capacidade funcional das pessoas idosas para
a realizacao respectiva das atividades basicas da vida diaria, Escala de Katz, para a
realizacao das atividades instrumentais da vida diaria, Escala de Lawton. Salienta-se que a
distribuicao de freqiiéncia esta esbocada somente para consubstanciar os resultados
qualitativos da investigacao nas Instituicoes de Longa Permanéncia (ILP).

Atividades basicas da vida diaria das pessoas idosas

No conjunto das 44 (100%) pessoas idosas investigadas pode-se inferir que a maioria,
25 (56,81%), apresenta independéncia para a realizacao das atividades da vida diaria.
Especificando-se este conjunto nas particularidades das 17 (100%) pessoas idosas da ILP-A,
tem-se aproximadamente 12 (70,58%) pessoas com independéncia e, na ILP-B, das 27(100%),
23 (85,18%) sao independentes.

Para a capacidade de atender as necessidades nutricionais as 17 (100%) pessoas
idosas residentes na ILP-A sao independentes e 26 (96,3%) das 27 pessoas idosas da ILP-B
também o sdo. A restricao na locomocao para a realizacao das atividades basicas da vida
diaria esta ausente, para 13 (76,47%) e 23 (85,20%) pessoas idosas das respectivas ILP, A e
B.

Para o atendimento as necessidades de higiene corporal como banhar-se e vestir-se
se obtiveram na ILP-A 11 (64,70%) pessoas idosas independente para ambas as acoes e, na
ILP-B, 23 (85,20%) e 24 (88,88%). O controle esfincteriano e o uso do sanitario sao atividades
referidas como acao independente para 12 (70,58%) pessoas idosas da ILP-A e para 24
(88,88%) da ILP-B. Os dados de dependéncia parcial e total para estas atividades estao
expressos na Figura 1.

Legenda: ABVD* - Atividades Basicas da Vida Diaria.

ABVD* ILP-A / n=17 ILP-B / n=27 Total
Dependéncia Parcial Total Parcial Total n=44
Alimentar-se 0 0 0 1 1
(0,00%) (0,00%) (0,00%) (3,70%) (2,27%)
Locomover-se 4 0 0 4 8
(23,52%) (0,00%) (0,00%) (14,81%) (18,18%)
Banhar-se 6 0 1 3 10
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(35,29%)  (0,00%) (3,70%) (11,11%) (22,72%)

Vestir-se 6 0 3 0 9
(35,29%) (0,00%) (11,11%) (0,00%) (20,45%)
Controle 0 5 0 3 8
esfincteriano (0,00%) (29,41%) (0,00%) (11,11%) (18,18%)
Uso do 3 2 0 3 8
sanitario (17,64%) (11,76%) (0,00%) (11,11%) (18,18%)

Figura 1 - Dependéncia para as Atividades Basicas da Vida Diaria.

As pessoas idosas identificadas como parcialmente independentes para as atividades
basicas da vida diaria necessitam de auxilio de outra pessoa para alimentar-se, para
transferir-se do leito para a cadeira e vice-versa, para higienizar alguma parte do corpo e
vestir parte das roupas. As que utilizam bengala, andador e cadeira de rodas ou, ainda, que
utilizem comadre ou papagaio a noite e realizam as atividades sozinhas sao consideradas
independentes. As dependentes sao aquelas que necessitam do auxilio de outra pessoa para
todas ou qualquer uma destas atividades.

Atividades instrumentais da vida diaria das pessoas idosas

A independéncia das pessoas idosas para a realizacao das atividades instrumentais da
vida diaria apresenta-se mais reduzidas em relacao as basicas. Do conjunto das 17 (100%)
residentes na ILP-A, 11 (64,70%) sao independentes para utilizacao do telefone como meio
de comunicacao, na ILP-B das 27 (100%), 17 (62,96%) sao independentes.

A utilizacdo de transporte individual, taxi, ou coletivo, onibus, constitui-se em
atividade independente para 08 (47,05%) das 17 (100%) pessoas idosas da ILP-A e para 17
(62,96%) das 27 (100%) da ILP-B.

O controle da terapéutica medicamentosa nao se apresentou como atividade
independente para as pessoas idosas da ILP-A. Na ILP-B 17(62,96%) das 27(110%) pessoas
idosas o realizam de forma independente. A dependéncia parcial e total para estas
atividades estao expressas na Figura 2.

Legenda: AIVD* - Atividades Instrumentais da Vida Diaria.

AIVD ILP-A / n=17 ILP-B / n=27 Total
Dependéncia Parcial Total Parcial Total n=44
Telefonar 2 4 7 3 16
(11,76%) (23,52%) (25,92%) (11,11%) (36,36%)
Utilizar 6 3 5 5 19
transporte (35,29%) (17,64%) (18,51%) (18,51%) (43,18%)
Controle 17 0 10 0 27

medicamentoso  (100%) (0,00%) (37,03%) (0,00%) (61,36%)

Figura 2 - Dependéncia para as Atividades Instrumentais da Vida Diaria.

As pessoas idosas identificadas como parcialmente independentes para as atividades
instrumentais da vida diaria necessitam de auxilio de outra pessoa somente para visualizar
os numeros e disca-los, para contatar o transporte ou para lembrar os horarios e a dose
correta das medicacdes. As dependentes sao aquelas que necessitam do auxilio de outra

pessoa para dialogar, acessar o transporte e reparar as medicacoes.
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A investigacao da capacidade funcional de pessoas idosas residentes em ILP indica no
presente estudo um grau de independéncia no processo de envelhecimento humano. Neste
sentido, o trabalho da Enfermagem nao se restringe somente aos cuidados com fins de
prevenir o adoecimento ou mesmo a perda das funcoes vitais. O planejamento do trabalho
da Enfermagem deve conter um conjunto de profissionais harmonicamente organizados para
mais do que cuidar das pessoas idosas com dependéncias, mas capazes de estimula-los a
buscar novos meios de adaptacao para os fazeres do cotidiano da vida.

O processo de envelhecimento humano ao ser investigado em ILP vem revelando,
assim como o presente estudo, a capacidade das pessoas idosas realizarem de modo
independente as ABVD. Fato que direciona o trabalho da Enfermagem e mesmo o
planejamento da gestao a produzir diferentes modos de cuidado. Logo, ao considerar que
mais de um terco das pessoas idosas residentes em ILP sao independentes para realizacao
das ABVD, é necessario que essas instituicoes estimulem e possibilitem condicoes para
manutencéo dessas capacidades.'

As capacidades imbricadas nas ABVD podem ser traduzidas pelo atendimento as
necessidades humanas basicas de alimentacao, higiene corporal, locomocao e eliminacoes
classificadas como psicobiologicas.” Estas representam o principal elemento para
identificacdo do nexo causal dos diagnésticos de enfermagem no desenvolvimento do
processo de enfermagem.

O processo de enfermagem configura-se em um fazer sistematico e organizado dos
profissionais que engloba a investigacdo das condicoes anatomofisioldgicas das pessoas
frente a possibilidade de um acometimento ou como na abordagem deste estudo para a

avaliacdo da capacidade funcional.™

Dele, decorre a programacao do modo de fazer desde o
nivel de gestdo a pratica assistencial com promocéo da qualidade dos servicos oferecidos. '

A qualidade dos servicos muitas vezes determina a existéncia ou nao de dependéncia
entre as pessoas idosas residentes em ILP. Pode-se observar que a dependéncia parcial
apresenta prevaléncia tanto para as ABVD como para as AIVD."

Dentre as AIVD investigadas no presente estudo, o maior grau de dependéncia parcial
verificado esta no controle da terapéutica medicamentosa. Parcialidade relativa a
capacidade de identificar o horario e a dose necessaria ao consumo.

A problematica do controle da terapéutica medicamentosa insere-se em diversos
contextos em que o trabalho da Enfermagem esta presente. Na contemporaneidade muito
dos erros profissionais estao relacionados a diluicao e administracao de medicamentos. Fato
que provocou os orgaos legislativos e do exercicio profissional a promoverem campanhas em
ambito internacional, que levaram a producao de publicacées como “10 passos para a
Seguranca do Paciente”, “Boas praticas: calculo seguro”, “Erros de medicacado: definicdes e
estratégias de prevencao”, entre outras divulgadas pelo Conselho Regional de
Enfermagem.'””

O comprometimento das AIVD na avaliacao da capacidade funcional das pessoas
idosas revelou o risco para alteracao das necessidades psicossociais de comunicacao e
gregaria decorrentes da necessidade de auxilio para o uso do telefone e transportes.

Ao entender que as perdas de capacidades nas pessoas idosas podem prejudicar sua
vida social, uma vez que tornam esses individuos mais necessitados de auxilios.

Consecutivamente, eles consomem maior tempo de trabalho seus cuidadores em funcao das
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incapacidades instaladas, fazem-se imprescindivel a utilizacdo de medidas preventivas.
Estas devem estar direcionadas ao envelhecimento saudavel para a manutencao da
capacidade funcional com vistas a melhorar a saude da pessoa idosa e diminuir a demanda
de cuidados de longa permanéncia.”

Estudos realizados mostram que as pessoas idosas perdem suas funcdées de maneira
gradual, partindo daquelas mais minuciosas que envolvem coordenacao e raciocinio, como
as AIVD para aquelas mais basicas. Consta-se que as necessidades de auxilio se dao
principalmente para utilizacao de transporte, realizacao de compras e tarefas domésticas e
administracao do dinheiro o que vai de encontro com os achados nesse estudo, uma vez que
as pessoas idosas apresentaram um grau mais elevado de independéncia nas ABVD e nao nas
AIVD."

O desempenho das pessoas idosas para a realizacao de AIVD pode ser utilizado para
detectar o declinio da capacidade funcional, pois a medida que a pessoa idosa apresenta
incapacidade para realizar AIVD, as ABVD também podem estar sendo comprometidas
levando a instalacdao da dependéncia da pessoa idosa, caso ela nao seja incentivada na
pratica das atividades de autocuidado.®

Desse modo, o desenvolvimento de acdes de manutencao das atividades de vida
diaria, fundamentadas na promocdo da salude, educacdo e reabilitacao possibilitariam
minimizar a dependéncia tanto nas atividades basicas como instrumentais, proporcionando
um envelhecimento com o maximo de autonomia e independéncia e melhor qualidade de
vida das pessoas idosas.”’

Um aspecto que chamou atencao nesse estudo foi a avaliacao da atividade referente
a alimentacao. Nas duas instituicoes avaliadas apenas uma pessoa nao é capaz de alimentar-
se sozinha. A capacidade para a alimentacao é a Ultima capacidade a ser comprometida nas
pessoas idosas, pois as dependéncias apresentam-se de maneira contraria a fase da infancia,
em que a alimentacdo é a primeira capacidade adquirida pelos seres humanos. "

As acoes de Enfermagem para o processo de cuidar da pessoa idosa institucionalizada
devem estar fundamentadas no conhecimento dos problemas associados ao processo de
envelhecimento, e assim maximizar suas condicoes de salde, facilitar o diagnostico e
auxiliar no tratamento das enfermidades que possam acometé-lo. Diminuem-se, assim, as
perdas e limitacoes desenvolvidas, promovendo a manutencao da capacidade funcional da
pessoa idosa no desempenho de suas atividades, com o objetivo de atender as suas
necessidades basicas e alcancar sua independéncia e bem estar, proporcionando conforto
nos momentos de angUstia e fragilidade e processo de morte e morrer.?** A importancia da
atuacao do enfermeiro nas ILP deve-se ao desenvolvimento de acdes relacionadas a
promocao da saude, protecao, reabilitacdo e educacao em saude, objetivando promover a
autonomia das pessoas idosas em condicoes de dependéncia, melhorando sua qualidade de
vida.'®

Todas as pessoas idosas deveriam passar por uma avaliacdo geriatrica
multidimensional. Esta é definida como um processo diagnostico de multiplas dimensoes,
interdisciplinar, e planejado para detectar além problemas médicos e psicossociais,
problemas funcionais e tem como objetivo desenvolver um plano de tratamento e
acompanhamento a longo prazo.'®** A avaliacdo multidimensional conta com o uso de

instrumentos conhecidos como testes, para a avaliacao especifica de certas areas. Os testes
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mais utilizados sao o Mini exame do Estado Mental, o Teste do Desenho do Reldgio que
avalia funcoes neuropsiquicas, a Escala de Depressao Geriatrica, a Escala de Katz que avalia
as ABVD, a Escala de Lawton que avalia as AIVD e a Medida de Independéncia Funcional.™

A avaliacao da capacidade funcional necessita ser incluida na rotina de profissionais
que trabalham com o atendimento as pessoas idosas, pois ela ira indicar o grau de
independéncia, bem como a necessidade de medidas preventivas ou de intervencoes
terapéuticas. Também ajudara a elaborar estratégias de manutencao voltadas a atencao a
saude da pessoa idosa, com o objetivo de reduzir o declinio da capacidade de uma pessoa
idosa em exercer diversas funcdes fisicas e mentais no seu dia a dia.”

E importante que os resultados da avaliacdo da capacidade funcional das pessoas
idosas para a realizacao de ABVD e AIVD nao sejam usados como fonte Unica de informacao
para a elaboracao de estratégias de cuidado. Neste trabalho sdo mencionados uma série de
testes e avaliacdes que podem ser realizados em conjunto com as escalas de avaliacGes para
ABVD e AIVD e dados importantes que devem ser coletados, para que seja realizada uma
avaliacao de maneira multidimensional da pessoa idosa, tornando mais eficaz o

desenvolvimento das acdes de cuidados destinados as pessoas idosas residentes em ILP.

O conhecimento da capacidade funcional das pessoas idosas que residem em ILP é de
extrema relevancia para a atuacao da Enfermagem. Uma vez que, esta é responsavel pelos
diferentes cuidados no atendimento as necessidades humanas basicas afetadas. A
investigacao do grau de comprometimento para atividades basicas e/ou instrumentais da
vida diaria contribui até mesmo para o dimensionamento de pessoal.

A qualidade do trabalho em salde perpassa por diferentes requisitos relativos as
interacdes do coletivo de trabalho e dos sujeitos de cuidado implicando em um fazer com
exigéncia de equitatividade da atencdo. Esta expressa como direito constitucional dos
cidadaos em que ao transpor-se na pratica de cuidado da Enfermagem direciona o trabalho
a uma dedicacao maior com aqueles que requerem um suporte e apoio constantes.

Soma-se a esta perspectiva, a condicao das pessoas idosas investigadas estarem
residindo em IPL nas quais os familiares quando presentes sao caracterizados como
visitantes. Logo, a Enfermagem com seus profissionais representam a todos, pessoas idosas
e familiares, as principais referéncias ao se observar as condicoes clinicas e o proprio
processo de envelhecimento das pessoas neste ambiente. Assim, o grau de dependéncia das
pessoas idosas implica em uma Enfermagem quanti e qualitativamente capacitada para a
realizacao dos cuidados para prevenir a dependéncia e promover a autonomia das pessoas
idosas residentes em ILP para a realizacdo das atividades basicas e instrumentais da vida

diaria.
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